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昭和 49年一年間における当院の交通外傷患者は799名
(内死亡 17名)である。内 20例について開質代謝の変
動をみるために，血糖値，尿 17-0HCS，血清トランス
アミナーゼの経日的変化をみた。血糖値は受傷日高値を
示し， 最重症例ほど高値であった。尿 17-0HCSも同
様に高値を示した。これは糖代謝において内分泌活動の
関与が大なることを示している。またトランスアミナー
ゼは受傷中間期に軽度上昇していた。 
29. 当院における膳胆道系手術症例の統計的観察
相馬光弘，小渋智哉，日浦利明，
田畑陽一郎(船橋中央)
当院における昭和 44年 l月より昭和 48年 9月までの
粋胆道系手術総数は 217例である。うち良性疾患 196例，
悪性疾患、 21例， 悪性疾患の根治手術 4例である。当院
においては術中胆道鏡，術中逆行性胆道造影を施行し，
遺残結石なきょう努めている。しかし胆摘のみの症例に
比して，総胆管ドレナージ施行症例の術直後の血清アミ
ラーゼ平均値は高値であるため，伴臓に対しては十分な
庇護が必要である。 
30. 成人腸重積症を惹起せる回腸カルチノイドの1例
向井稔，	 EI 紀克，斎藤登喜男，
藤代国夫(成東病院)
症例は 48才の男子。主訴は回首部痛。虫垂膿虜の診
断のもとに夜間，緊急手術を施行。手術所見は回腸回腸
型の腸重積症で， 回腸末端より約 54cmの部位に栂指
頭大の腫虜を認めた。腫虜を中心に約 10cmの回腸切
除術を施行し，端々吻合を行なった。肉眼所見は，大き
さ1.5x1.5 cmの表面平滑な無茎性ポリープで， 病理組
織所見は充実性胞巣索状構造を呈し，一部筋層内に浸潤
している回腸カ Jレチノイドであった。尿中 5-HIAAも 
14.7 mgfdayと上昇していた。本症例に多少の文献的考
察を加えて報告した。 
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武藤護彦，塩田彰郎，浜野頼隆(塩谷病院)
症例は 34才の男性，会社員。主訴は右下腹部痛， 発
熱。昭和 38年，虫垂切除術施行。その後口内炎，発熱を
繰返し，昭和 47年，会陰部潰蕩出現。昭和 48年，主訴
をもって当科へ来院。入院時検査では白血球数 14000，
検使にて潜血(+). CRP (附)，血沈促進，虹彩炎の搬
痕あり，注腸遺影にて回盲部潰虜認め，四百部切除術施
行，穿通性潰療を認めた。術後経過は良好にて退院する
も，その後の検査および病歴より， Behcet病と診断し
た症例である。 
32. 先天性胆嚢欠損症の 1f9IJ 
村上光右，横山健郎(国立佐倉療養所) 
1r~1津照雄(千大) 
痛。家族歴，既往歴に異常1才男性。主訴右上腹部官49
なし。貧血，発熱，黄痘(一)，恋心，幅吐(+)，腹壁緊
張あり右季肋部圧痛(十)。血液，肝，心，腎， Jlil機能正
常。 DICで胆饗造影されず。 B-胆汁欠如。 EPCGで梓
管軽度拡張。昭和 48年 9月 25日胆石症の診断の下に上
腹部正中切開。肝円，肝鎌状靭帯は深く大きく緊暖，胆
嚢なし。総胆管に拡張，壁肥厚，結石(ー)。本症と診断
し試験開腹とす。術後時々尿中アミラーゼが高値を示
し，慢性体炎の像を呈するも愁訴はとれ順調に経過す。 
33. 勝全域にわたる多発性腺石症の 1例
飲野正敏，谷口恒郎，小林健次(谷口病院)
症例は 61才の男性。 6年前より上腹部痛，飲酒少々。
上腹部正中にくるみ大腫癒を触知。腹部単純撮影にて，
醇臓の部位に一致して，大小多数の結石陰影を認めた。
血液一般，肝機能は正常。空腹時血糖 94mgfdl。糖負荷
試験では糖尿病型を示した。多発性砕石症の診断のもと
に昭和 48年 5月 21日，醇管空腸側々吻合術を施行。そ
の際空腸内痩を設置。摘出結石は大小 20数個の黄色く
硬い結石であった。 7カ月後の現在，術後良好である。 
34. 中心静脈栄養経験例の報告
大森耕一郎，二宮ー，小野田昌一，
曾野文豊，岡田 正(県立佐原)
われわれは， 1例に中心静脈栄養を施行したので、ここ
に報告した。症例の内訳は，適応別で術後縫合不全 2，
腸閉塞 2，胃出血 3，食道癌 2，熱傷 1，腹膜炎 1であ
る。
中心静脈カテーテ Jレは，経皮的に上腕静脈ないし頚静
100 g 投与し，脂肪はイントラリピッドを肝機能が悪く
なければ使用した。 
35. 若年者胃癌の 6年生存例
小林弘忠，石l崎省吾，大和田操，
坂田早苗(宇都宮外科)
昭和 38年より 48年の聞に，若年者胃癌 6年生存例を 
2例，病理診断不明であるが 10年生存例を l例経験し
たので報告する。症例 1 17才男， 42年 3月手術す。 
Carcinoma simp1ex mucocellu1are (II，3，r)，pm 
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と診断された。症例 2 23才女， 42年 9月手術すo 
Adenocarcinoma tubulare (II，1，α)，sm と診断さ
れた。症例 3 29才女， 38年 12月手術す。症例 3を含
め手術せる若年者胃癌 5年以上経過症例は 6例あり， 5 
年生存率は 50%であった。 
36. 結腸癌を伴なった Peutz-Jeghers症候群と思わ
れる l例
斎藤登喜男(国保成東)
症例は 57才の女性で，主訴は上腹部痛，下血である。
口居，手掌，足蹴に色素沈着を認めた。注腸造影にて直
腸にポリープ状腫虜，横行結腸に陰影欠損があり，.Peutz-
Jeghers症候群を疑い，左半結腸切除術および直腸切断
術を施行した。ポリープ状腫虜は腺腫であり，横行結腸
の腫;虜は，乳頭腺癌であった。家族歴として直腸癌で死
亡した兄に色素沈着があり，家族内発生を疑わせる。 
37. 糖原病を合併した食道静脈癌に対する経腹的食
道粘膜離断術の一治験例
竹内英世，三好弘文，渡辺実(熊谷病院)
平島毅(千大)
今回われわれは，吐血を主訴とし糖尿病を合併した食
道静脈癌に対して，千葉大学第二外科で考案した経腹的
食道粘膜離断術を施行し，術後，心筋硬塞の合併症を起
こしたが救命し得たので，手術々式，糖尿病コントローJレ
の点について述べた。患者は 46'才女性。 2年前から吐
血があり，食道静脈痛の診断のもとに手術施行した。術
後 l日目に心筋硬塞を併発したが救命し得， 3カ月後に
は平常の生活ができるようになった。 
38. 当院における術中胆道精査について
田畑陽一郎(船橋中央)
術中胆道造影 50例と術中胆道内視 42例を精査した。
胆管結石と胆管横径の比較では， 9mmから有石率が増
加傾向にあり， 有石例最小値 5mm，無石例最大値 17 
mmであった。肝内胆管型分けと胆管結石の比較では， 
I型 II型より IV型 V型に有石率が高かった。濯流式
術中胆道鏡と胆道造影施行群と非施行群との比較で，術
後 10日目， 肝砕機能検査にて有意の差があるも， 術後 
30日目では，両群とも正常値内外で，有意の差が認めら
れなかった。 
39. 塩谷病涜外科の現況および食道粘膜離断術の 1例
浜野頼隆，塩田彰郎，武藤護彦(塩谷病院)
昭和 48年度の外来新患数は， 2263例で， 月平均 200
例である。男女差なく， 年令別では 20才代が最高であ
る。疾患別では，消化器疾患が半数を占めている。手術
数は， 48年度は 222例で，前年度までの 1年間の約 2倍
にl曽加している。次に食道粘膜離断術の症例は， 34才の
女性で，主訴は牌服。肝障害あり。中部食道以下に食道
静脈癌あり。手術は，牌摘および食道粘膜離断術施行。
易IJ出牌は 900g。肝硬変は乙型であった。 
40. 昭和 48年度中村病院統計および小腸間膜腫蕩の
一治験例
奥山和明，中村武，吉川正宏，
志村寿彦(中村病院)
昭和 48年度中村病院の手術総数は 559例で， 胃潰揚
が 22.9%と最も多く， 術式別では胃切除術が 51%と半
分を占める。報告の症例は 47才男性で， 腹部腫癌の診
断のもとに開腹すると，回百部より約 2mの小腸間膜内
に小腸とは完全に遊離して存在していたが，癒着が強い
ため小腸を 18cm合併切除した。腫癌の大きさは 7X4x 
3cm，重さ 30gであった。割面は灰色で， 線維が索状
に走っており，組織学的には小腸間膜線維腫で、あった。 
41. 悪性腫蕩と誤まられた直腸管外性平滑筋腫の 1例
鈴木盛一，春日	 正，天沼利時，
深町信一(深町病院) 
69才男子症例。胃精査で便潜血反応が強陽性に出たた
め，直腸診施行。直腸下端に固い腫療を発見され，直腸
鏡・注腸造影を行ない，粘膜下腫療の疑いで，腹会陰式
直腸切断術施行。腫療はJI[門輪より 4cmの部位で， 4 
，. 5時の方向にあり，大きさ 3.5x 3.5 x 3.5 cm。直腸と
共通の線維性の被膜でおおわれているが，直腸と腫療と
は比較的容易に鈍的に剥離可能。組織では平滑筋腫であ
った。過去 10年間の大腸良性腫虜 64例を集計し，考察
したO. 
42. 新生児先天性横隔膜ヘルニアの一治験例
轟 {建，斎藤全彦，原 壮(清水厚生)
高橋英世(千大)，関幸雄(川鉄病院)
本島悌司(杏林大)
われわれは，生後 2日目の左胸腹裂孔へjレニアの症例
を救命し得たので，若干の文献的考察を加えて報告し
た。症例は女児。生下時体重 2900g分娩直後より，全
身チアノーゼと呼吸促迫を認め，レ線検査にて心縦隔陰
影の右方偏位と左胸腔内腸管ガス像を認め，左横隔膜へ 
Jレニアの診断で緊急手術を施行した。心および腹腔内諸
臓器には異常を認めなかった。患側肺は第 4病日には十
